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 رحمت اله مقدم
مدیر مرکز آموزش بهورزی 

دانشگاه علوم پزشکی زنجان
 عزت تبریزی

مربی مرکز آموزش بهورزی 
دانشگاه علوم پزشکی تربت جام

پایش و ارزشیابی خدمات 
بهورزان توسط تیم سلامت

اهداف آموزشی 
امید است خوانندگان محترم پس از مطالعه:

 ضـرورت نیـاز بـه پایـش و ارزشـیابی خدمـات را شـرح دهنـد.
کنند.  مفهوم پایش و ارزشیابی را بیان 

کننـد را  كارشناسـان در نظارت‌هـا بـه آن توجـه  كـه بایـد   نکاتـی 
توضـح دهند.

ابزارهای پایش و ارزشیابی را بشناسند.

ترتیب نویسندگان از راست به چپ

مقدمه
در  آن‌هـا  ناتوانـی  و  سالمتی  بـه  مـردم  نیـاز  بشـری  جوامـع  در 
سـازمان‌‌های  ایجـاد  اسـاس  و  پایـه  نیـاز،  ایـن  کامـل  تأمیـن 
بهداشـتی اسـت. ایـن سـازمان‌ها بـا اسـتفاده از یـک سـاختار 
مناسـب و نیـز تدویـن و ارایـه بسـته‌های خدمـات مـورد نیـاز و با 
گام‌های اساسـی در راسـتای تأمین و ارتقای  مدیریت مناسـب 

بر‌می‌دارنـد.  جامعـه  سالمت  مسـتمر 
کنتـرل و نظـارت مداوم بر اجرای درسـت برنامه‌های تندرسـتی 
جهت تحقق و دستیابی به رسالت سازمانی پایش و ارزشیابی 
از  بهداشـتی  نظـام  می‌سـازد.  ضـروری  امـری  را  آن‌هـا  مسـتمر 
ارتقـای  کـه  بـه رسـالت خـود  بهداشـتی  ارایـه خدمـات  طریـق 

سـطح سالمت جامعـه اسـت، اقـدام می‌کنـد.

کنترل  نظارت و 
کنتـرل در مجموعـه  در چرخـه وظایـف یـک مدیـر، نظـارت و 
شـامل  کـه  دارد  ویـژه‌ای  اهمیـت  سرپرسـتی  تحـت  سیسـتم 
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کـه در ضمـن آن عملیـات پیـش  مجموعـه فعالیت‌هایـی اسـت 
بینـی شـده بـا عملیـات انجام شـده مقایسـه و در صـورت وجود 
اختالف و انحـراف بیـن آنچـه بایـد باشـد و آنچـه هسـت جهـت 

رفـع و اصالح آن‌هـا اقـدام می‌شـود.

کنترل دارای دو بخش اساسی است:
برنامه‌هـا  مسـتمر  رصـد  بـرای  اسـت  اصطلاحـی  پایـش:   .1
شـود  حاصـل  اطمینـان  کـه  اجـرا  حـال  در  فعالیت‌هـای  و 
متناسـب  اعتبـارات  و  تجهیـزات  فعالیت‌هـا،  دسـت‌آوردها، 
تـا در  بـا منابـع موجـود جهـت تحقـق اهـداف انجـام می‌شـود 
صـورت وجـود مشـکل و انحـراف در هـر بخـش از فعالیـت بتـوان 

کـرد. اصالح  سـرعت  بـه  را  آن 

در انجام یک پایش به سؤالات زیر پاسخ داده می‌شود:
چـه میـزان از فعالیـت در حـال اجـرا بـر مبنـای برنامـه از قبـل 

گـزارش عملکـرد( تعییـن شـده، اجـرا شـده اسـت؟ ) 
آیا در روند اجرای برنامه بهبودی حاصل‌شده‌است؟)کیفیت 

خدمات(
در صـورت ضـرورت ایجـاد تغییـر در رونـد اجـرای فعالیـت آیـا 

بموقـع اقـدام شـده اسـت؟ ) تصمیـم بهنـگام(
اطلاعاتـی  بانـک  تقویـت  یـا  ایجـاد  بـرای  لازم  داده‌هـای  آیـا 

گـزارش( اعتبـار   ( اسـت؟  شـده  فراهـم 
کمبودها توجه شـده  کارگیـری منابع به رفع بهنگام  آیـا در بـه 

است؟
آیـا در صـورت خطـا و انحـراف برنامـه از اهـداف، برنامه‌هـای 

مداخلـه‌ای طراحـی و اجـرا شـده اسـت؟
بـه  وابسـته  سالمت  نظـام  در  توسـعه  و  رشـد  ارزشـیابی:   .2
کارآمـد اسـت. ارزشـیابی عبـارت اسـت  یـک سیسـتم ارزشـیابی 
کـه از طریـق جمـع‌آوری  از تعییـن میـزان دسـتیابی بـه اهـداف 
داده‌هـا، محاسـبه شـاخص‌ها و مقایسـه آن بـا اسـتانداردها و 
گـزارش بـه تصمیم‌گیـران بـرای ارایـه  در نهایـت تفسـیر نتایـج و 
اثـر بخـش در برنامه‌ریـزی انجـام می‌شـود. کارآمـد و  خدمـات 

در انجام ارزشیابی به سؤالات زیر پاسخ می‌دهیم:
بـه دسـت  کجـا قـرار داریـم و چـه چیـزی  در حـال حاضـر در 

آمده‌اسـت؟
کارهایی انجام نشده است؟ کارهایی انجام شده و چه  چه 

آیـا تغییـرات لازم ایجـاد شـده اسـت؟ تـا چـه میـزان؟ و آیـا ایـن 
تغییـرات مطلوب اسـت؟

فرآینـد  اجـزای  کارکـرد  نحـوه  و  برنامـه  اثربخشـی  و  میـزان 
اسـت؟ چقـدر  فعالیت‌هـا 

کرد؟ در قدم بعدی چه باید 

مفهوم پایش و ارزشیابی
به‌هـم  فعالیت‌هـای  همـه  محصـول  بهداشـتی  خدمـات 
در  نظـام  ایـن  مختلـف  سـطوح  درون  کـه  اسـت  پیوسـته‌ای 
جریـان اسـت و هـر سـطح تـوان ارایـه خدمـات خاصـی را دارد. 
از سـوی دیگـر هـر سـطح از ارایـه خدمـات بایـد بـا شـاخص‌های 
سـطوح  نیـز  و  خـود  عملکـرد  تحلیـل  و  بررسـی  بـه  ویـژه‌ای، 
کنـد.  اقـدام  اهـداف  تحقـق  میـزان  ارزیابـی  منظـور  بـه  زیریـن 
بـرای  کـه  را  را »ارزشـیابی« می‌گوینـد. اقدام‌هایـی  ایـن فرآینـد 
میـزان  لحـاظ  بـه‌  برنامه‌هـا  در  موجـود  فعالیت‌هـای  ارزیابـی 
می‌گوینـد.  »پایـش«  می‌شـود؛  انجـام  اسـتانداردها  بـا  تطبیـق 
پایـش می‌توانـد شـامل اندازه‌گیـری )Measurement( یا آزمایش 
کنتـرل  )Testing( در فواصـل زمانـی بـه ویـژه بـا هـدف تنظیـم و 

باشـد.

ابزارهای پایش و نظارت
1. شاخص‌ها

پایـش لازم  انجـام  بـرای  کـه  اسـت  ابـزاری  شـاخص مهم‌تریـن 
اسـت تـا بتـوان بـا اسـتفاده از آن داده‌هـای خـام را بـه اطلاعـات 
کرد. شاخص‌های متعدد و استانداردی  قابل استفاده تبدیل 
از  حاصـل  نتایـج  می‌تـوان  کـه  دارد  وجـود  سالمت  حـوزه  در 

کـرد. برنامه‌هـای مختلـف را در سـطوح مختلـف مقایسـه 
2. چک لیست‌ها

کـه بـه شـکل‌های متفـاوت بـرای  یکـی دیگـر از ابزارهایـی اسـت 
و  طراحـی  دسـتورالعمل‌ها  براسـاس  و  مختلـف  برنامه‌‌هـای 
تهیـه شـده و بـه هـر سـؤال بـا توجـه بـه اهمیـت و اعتبـار وزن و 
کاردان، پزشـک،  نمـره داده می‌شـود و توسـط پایشـگر )بهـورز، 
تکمیـل  مختلـف  برنامه‌هـای  اجـرای  درطـول  کارشناسـان( 

می‌شـود.
اولین قــدم در فرآیند پایش و ارزشیابی، تهیه چك لیست‌های 
بـه  اصولـی  اقـدام  ایـن  اسـت.  خدمـات  ارایـه  شـده  اسـتاندارد 
ارزشـیابی جـــامع برنامه‌هـا در سـطوح  پایـش و  انجـام  منظـور 
ج خواهـد  محیطـی خواهـد بـود و آن‌ را از حالـت سـلیقه‌ای خـار
کـه پایـش و ارزشـیابی بـه صـورت  سـاخت. بایـد توجـه داشـت 
چرخـه‏ای از مراحـل اسـت؛ یعنـی دارای هـدف، فعالیت‌هـای 

منظـم و ارسـال پسـخوراند اسـت. 



چرا به پایش و ارزشیابی خدمات نیاز داریم؟
پایش و ارزشـیابی خدمات امری ضروری اسـت و تکمیل‌کننده 
و  می‌شـود  محسـوب  بهـورزان  توسـط  شـده  ارایـه  برنامه‌هـای 
عمدتـاً بـا هـدف ارتقـا و بهبـود ارایه خدمات بهداشـتی بـه مردم 
توسـط بهـورزان بـا شـناخت مشـکلات احتمالـی انجام می‌شـود 
گاهـی و مهـارت بهـورزان  کـه ایـن فرآینـد موجـب ارتقـای سـطح آ
خانه‌هـای  در  آمـده  وجـود  بـه  مشـکلات  بموقـع  شناسـایی  و 
کیفیت ارایه  بهداشـت خواهد شـد و در نهایت منجر به افزایش 

خدمـات می‌شـود.
اجـرای  اصالح  بـه  منجـر  نهایـت  در  ارزشـیابی  و  پایـش  فرآینـد 
برنامه‌هـای ارایـه شـده توسـط بهـورزان مطابـق تغییـر نیازهـا و 

می‌شـود. خدمـت  گیرنـدگان  انتظـارات 
اصالح اجـرای برنامه‌هـای ارایـه شـده توسـط بهـورزان مطابـق 
گیرندگان خدمت نیز یکی از مهم‌ترین  تغییـر نیازهـا و انتظـارات 

اهـداف پایـش وارزشـیابی خواهـد بود. 
كارشناسـان در پایـش بهـورزان بـه آن توجـه  كـه ‌بایـد  مـواردی 

کننـد:
كارشناسـان ‌بایـد نتایـج حاصـل از نظارت‌هـای انجـام شـده   .1
)نقـاط قـوت و ضعـف هـر خانـه بهداشـت( را بـا ارایـه پسـخوراند، 
اعالم و جهـت رفـع نقـاط ضعـف و تقویت نقاط قـوت راهنمایی 

کنند.
2. در انجـام پایش‌هـا تنهـا بـه نقـاط ضعـف نپرداختـه و ضمـن 

کننـد. کمـک  بیـان نقـاط قـوت بـه بهبـود عملکـرد بهـورزان 
3. برخـورد مناسـب بـا بهورزان منجر به تقویـت روحیه و ارتقای 

عملکرد آن‌ها خواهد شـد.
گزارش‌دهـی و انتشـار نتایـج، ارزش‌هـای اخلاقـی از قبیـل  4. در 
گـزارش در نظر  صداقـت، صراحـت، دقـت، بی‌طرفی و جامعیت 

گرفته شـود.

نتیجه‌گیری
بـا  کـه توسـط مدیـر  پایـش فعالیتـی هدفمنـد اسـت  نظـارت و 
هـدف تنظیـم عملکردهـای مختلـف بـرای رسـیدن بـه اهـداف 
و  روش‌هـا  کارگیـری  بـه  بـا  و  اسـتفاده  شـده،  تعییـن  پیـش  از 
کنتـرل  و  نظـارت  لازمـه  می‌شـود.  اعمـال  اسـتاندارد  ابزارهـای 
فعالیت‌هـا در سـطوح مختلـف داشـتن آمـار و اطلاعـات درسـت 
کارهاسـت و بـر همیـن  و بموقـع و دانسـتن چگونگـی پیشـرفت 
کـه با نظارت صحیـح تفاوت فعالیت‌هـای اثربخش  اصـل اسـت 
کـم ثمـر یـا بی‌ثمـر مشـخص و بـر مبنـای آن تقویـت، اسـتمرار  و 
گردش  کارآ و ثمر‌بخـش، تنظیـم و اصلاحـات لازم در  تلاش‌هـای 

کـم اثـر یـا بی‌ثمـر انجـام می‌شـود. کار فعالیت‌هـای 
کـه بـه عهـده بهـورز،  بـه یـاد داشـته باشـیم مهم‌تریـن پایشـی 
نظـارت  قـراردارد،  سالمت  تیـم  اعضـای  مجموعـه  و  کاردان 
هـدف  گروه‌هـای  در  سالمت  اولیـه  مراقبت‌هـای  تحقـق  بـر 
)کودکان، نوجوانان، جوانان، میانسـالان و سـالمندان( اسـت.

منابع
و  صفـاری  محسـن  دکتـر  تألیـف  سالمت  حـوزه  در  آموزشـی  تکنولـوژی   .1

همـکاران
2. فصلنامه مدیریت سلامت شماره‌های 38و 39

3. برنامه‌ریزی و مدیریت بهداشت درمان، دکتر آصف‌زاده
کبر نصیری و همکاران 4. مدیریت جهادی در سلامت، دکتر علی ا

شـهرام  دکتـر  سالمت،  آمـوزش  برنامه‌هـای  فنـی  دسـتورالعمل  5.کتـاب 
پارسـی‌نیا سـعید  رفیعی‌فـر، 

کتـاب دسـتورالعمل فنـی ارزشـیابی، معاونـت بهداشـتی دانشـگاه علـوم   .6
گلسـتان پزشـکی و خدمـات بهداشـتی درمانـی 

کشـور و اخالق حرفـه‌ای  کتابچـه نظـام ارایـه خدمـات بهداشـتی درمانـی   .7
ویـژه آموزش بهـورزان

کد موضــوع SMS 30007273010001 | 94221 | نحوه امتـیاز دهی: امتیاز-شماره مقاله:مثال: بهــــورز |88 به این موضوع امتیـــاز دهید ) 1 تا 100( | 
گر امتــیاز شـما 80 باشد 94221-80 ا


	_GoBack
	_GoBack
	_GoBack
	_GoBack

